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Opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata osastolla ammattitaitoa edistävää harjoittelua suorit-
taneiden Laurean hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä. Opinnäyte-
työssä etsittiin vastausta siihen, millaisia kokemuksia hoitotyön opiskelijoilla on osastolla saa-
mastaan opiskelijaperehdytyksestä. Opinnäytetyön tavoitteena on, että opinnäytetyössä ku-
vattujen opiskelijoiden kokemusten pohjalta voidaan kehittää opiskelijaperehdytystä. 
 
Kvalitatiivisen opinnäytetyön aineisto kerättiin teemahaastatteluilla kahdessa ryhmähaastat-
telussa yhteensä viideltä hoitotyön opiskelijalta, jotka suorittivat ammattitaitoa edistävää 
harjoittelua Jorvin sairaalan osastolla S4. Teorialähtöinen sisällönanalyysi on esitetty kerää-
mällä haastatteluiden olennainen sisältö teemoittain, tuloksissa on tuotu esiin haastatteluot-
teita ja lisäksi tulokset on esitelty taulukoissa teemoittain pelkistettynä. 
 
Opiskelijoiden kokemusten pohjalta löydettiin kehittämisalueita opiskelijan perehdyttämi-
sessä, ohjauksessa tapahtuvassa perehdyttämisessä ja toimintayksikön käytäntöihin perehdyt-
tämisessä. Opiskelijat toivat myös esille monia hyviä ja positiivisia kokemuksia, joita he olivat 
ammattitaitoa edistävän harjoittelujakson aikana perehdytykseen liittyen saaneet. 
 
Opiskelijan perehdytys on tärkeää. Perehdytys luo uudelle työntekijälle tai opiskelijalle pe-
rustan työn tekemiselle. Perehdytyksellä on suuri vaikutus siihen, miten ammattitaitoa edis-
tävä harjoittelu onnistuu. 
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The purpose of this thesis was to describe Laurea nursing students’ experiences of the orienta-
tion in their clinical training. The thesis looked for an answer to what kind of experiences 
nursing students have of the orientation on the ward. The aim of the thesis was that student 
orientation could be developed on the basis of the students’ experiences described in this the-
sis. 
 
The data for the thesis was collected through theme interviews conducted on five nursing stu-
dents who had their placement in Jorvi on ward S4. The interviews were held in two groups. 
Then a qualitative theory-oriented content analysis was used to categorize the essential find-
ings from the interviews by themes. The findings also contained quotations from the interviews 
and were presented in figures. 
 
Based on the students’ experiences there were areas to be developed in student orientation, 
guidance and orientation to the functional practises. The students also pointed out many 
good and positive experiences of student orientation that they had encountered during their 
placement. 
 
Student orientation is important. Orientation creates a starting point for a new employee or a 
student. Orientation has an important impact on the success of a clinical training. 
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 1 Johdanto
 
Hoitotyön koulutus sisältää ammattitaitoa edistäviä harjoitteluita. Niiden tarkoituksena on 
edistää opiskelijoiden ammatillista kasvua, teoriatiedon ja käytännön taitojen lisääntymistä 
sekä niiden yhteensovittamista (Jääskeläinen 2009, 7). Ammattitaitoa edistävät harjoittelut 
kuuluvat ammattikorkeakoulututkintoon ammattikorkeakouluasetuksen (352/2003) § 4:n mu-
kaan (Opetusministeriö 2006, 13). Opiskelijan perehdytys on tärkeää, sillä perehdytys luo uu-
delle työntekijälle tai opiskelijalle perustan työn tekemiselle ja perehdytyksellä on suuri vai-
kutus siihen miten ammattitaitoa edistävä harjoittelu onnistuu (Penttinen & Mäntynen 2009; 
Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaohjauksen yhteystyöverkosto 2010, 11; Worrall 2007, 33). 
 
Opinnäytetyön aiheena on ”Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä”. 
Opinnäytetyö on tehty HUS Jorvin sairaalan kliinisen opettajan sekä osaston S4 pyynnöstä. 
Hoitotyön opiskelijoiden opiskelijaperehdytykseen liittyvien kokemusten kuvaaminen on tär-
keää, jotta tiedetään mitä he ajattelevat ja pystytään toteuttamaan opiskelijaperehdytystä 
opiskelijalähtöisesti. 
 
Opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata osastolla ammattitaitoa edistävää harjoittelua suorit-
tavien Laurean hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä. Tutkimuskysy-
myksenä on ”Millaisia kokemuksia hoitotyön opiskelijoilla on osastolla saamastaan opiskelija-
perehdytyksestä?”. Tavoitteena on, että opiskelijoiden kokemusten pohjalta voidaan kehittää 
opiskelijaperehdytystä. 
 
2 Sairaanhoitajan osaamisvaatimukset hoitotyön koulutuksessa 
 
Hoitotyön koulutusta säätelevät kansalliset lait ja EU -direktiivi. EU -direktiivi määrittelee 
sairaanhoitajakoulutuksen yleisen pohjan, jonka mukaan koulutuksen on annettava seuraavat 
tiedot ja taidot: laajat tiedot yleissairaanhoidon pohjana olevista tieteenaloista, terveen ja 
sairaan ihmisen rakenteesta, fysiologiasta ja käyttäytymisestä sekä ihmisen terveydentilan ja 
fyysisen ja sosiaalisen ympäristön välisestä yhteydestä. Lisäksi tietouden ammatin luonteesta 
ja ammattietiikasta sekä terveyden- ja sairaanhoidon yleisperiaatteista sekä riittävän kliini-
sen kokemuksen, joka hankitaan ammattitaitoa edistävissä harjoitteluissa. Vaatimuksena on 
kyky osallistua hoitajien käytännön koulutukseen ja saada kokemus hoitajien sekä muiden ter-
veysalan ammattilaisten kanssa työskentelystä (Sairaanhoitajaliitto 2014.) 
 
Kansalliset lait määrittelevät erikseen sairaanhoitajan osaamisvaatimukset Suomessa. Sairaan-
hoitajalta edellytetään terveyttä edistävää ja ylläpitävää, sairauksia ehkäisevää ja paranta-
vaa sekä kuntouttavaa hoitotyön toteuttamista ja kehittämistä. Lisäksi vaaditaan hoitotie-
teen, lääketieteen ja farmakologian sekä muiden terveystieteiden ja yhteiskuntatieteiden 
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tuottaman tutkimustiedon hallintaa ja soveltamista käytännön tilanteissa. Sairaanhoitajan tu-
lee osata toimia itsenäisesti potilaita hoitaessaan ja toteuttaessaan lääkärin määräämää lää-
kehoitoa. Sairaanhoitaja tarvitsee myös vahvaa eettistä ja ammatillista päätöksentekotaitoa 
(Sairaanhoitajaliitto 2014.) 
 
3 Ammattitaitoa edistävä harjoittelu 
 
Opiskelijan suorittaman ammattitaitoa edistävän harjoittelun tarkoituksena on edistää opiske-
lijan ammatillista kasvua, teoriatiedon ja käytännön taitojen lisääntymistä sekä niiden yh-
teensovittamista. Jokaisella ammattitaitoa edistävällä harjoittelujaksolla opiskelijat laativat 
omat tavoitteensa, jotka ovat koulun opetussuunnitelman mukaan tehty (Jääskeläinen 2009, 
7.) 
 
3.1 Perehdytys harjoittelussa 
 
Perehdyttämisellä tarkoitetaan kaikkia niitä toimenpiteitä, joiden avulla uusi työntekijä oppii 
tuntemaan työpaikkansa, sen tavat, ihmiset ja työnsä sekä siihen liittyvät odotukset. Pereh-
dyttämisen tavoitteena on luoda uudelle työntekijälle tai opiskelijalle perusta työn tekemi-
selle ja yhteistyölle työyhteisössä. Hyvin tehtynä se kattaa työn taito- ja laatuvaatimukset. 
Lisäksi siinä tulee käydä läpi työntekijän turvallisuuteen liittyvät asiat ja kannustaa omatoimi-
suuteen (Penttinen & Mäntynen 2009.) Perehdytyksellä on suuri vaikutus siihen miten ammat-
titaitoa edistävä harjoittelu onnistuu (Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaohjauksen yhteys-
työverkosto 2010, 11; Worrall 2007, 33). 
 
Sosiaali- ja terveysministeriön suositukset hyvästä opiskelijaperehdytyksestä sisältää opiskeli-
jan perehdytyksen terveydenhuollon toimintaan ja arvoperustaan. Perehdytyksen tulee olla 
opiskelijalähtöistä ja opiskelijaa tulisi tukea teorian ja käytännön yhteensovittamisessa. Opis-
kelija tulee perehdyttää työyhteisöön ja työhön samoin kuin uusi työntekijä. Tämän tukena 
on hyvä käyttää osaston omia perehdytysmateriaaleja (Heinonen 2004, 13, 30; Pohjois-Savon 
alueellinen opiskelijaohjauksen yhteystyöverkosto 2010, 11.) Moniammatilliseen työyhteisöön 
tutustuttaminen hyvissä ajoin jo osastokierroksella auttaa opiskelijaa sopeutumaan uuteen 
ympäristöön (Worrall 2007, 31 – 32; Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaohjauksen yhteystyö-
verkosto 2010, 11). 
 
HUS opiskelijaohjauksen käsikirjan (Haapa ym. 2014, 26) mukaan opiskelijaperehdytys alkaa 
jo ennen opiskelijan harjoitteluun saapumista. Opiskelijan tulee saada hyvä ennakkokäsitys 
harjoittelupaikastaan. Harjoittelupaikka voi esimerkiksi lähettää opiskelijalle ennakkomateri-
aalia ja tervetuloa- kirjeen, joissa käsitellään harjoitteluun liittyviä asioita. Opiskelijan vas-
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taanottamiseen ja perehdyttämiseen tulee varata riittävästi aikaa ja sen tulee olla suunnitel-
mallista. (Haapa ym. 2014, 26 – 28; Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaohjauksen yhteystyö-
verkosto 2010, 11) 
 
Alkuperehdytyksessä pitäisi kertoa erilaisista oppimismahdollisuuksista, joita osastolla on tar-
jota. Mikäli opiskelija ei ammattitaitoa edistävän harjoittelun alussa tiedä mitä kaikkia oppi-
mismahdollisuuksia osastolla on, niin hänen voi olla vaikea motivoitua ja oppia uutta. Kaik-
kien ohjaukseen osallistuvien ohjaajien tulisi hyväksyä sama perehdytysohjelma, jotta ohjaus 
olisi yhtenäistä ja suunnitelmallista. Opiskelijoille tulisi antaa kirjallista tietoa oppimismah-
dollisuuksista, osastosta sekä harjoittelun sisällöstä, jotta heillä on paremmat lähtökohdat op-
pimiselle. (Worrall 2007, 33; Robinson ym. 2008, 358) 
 
Orientation to student placements -artikkelin (Worrall 2007, 31 – 32) mukaan osa opiskeli-
joista voi kokea, ettei sovi joukkoon harjoittelun alussa. Ympäristön ollessa uusi, opiskelijan 
tulisi tuntea kuuluvansa joukkoon ja olonsa turvalliseksi voidakseen olla motivoitunut ja saa-
vuttaa tavoitteitaan. Opiskelijat ovat kokeneet positiivisena sen, että osastolla heidän tulles-
saan harjoitteluun heitä on osattu odottaa. Sopeutumisessa auttoivat, että heille oli näytetty 
osastokierroksella tärkeät huoneet ja mistä välineet löytyvät. 
 
Perehdytyksessä on hyvä ottaa huomioon opiskelijan osaamistaso. Jos perehdytettävät asiat 
menevät opiskelijan ymmärryksen yli, niin se lisää opiskelijan stressiä ja vähentää oppimisval-
miuksia. Opiskelijan kokema epävarmuus vaikuttaa hänen motivaatioonsa, osallistumiseensa 
ja oppimiseen negatiivisesti. Perehdytykselle pitäisi varata rauhallinen aika ja sen tulisi olla 
kiireetöntä. (Worrall 2007, 32 – 33; Robinson ym. 2008, 358) 
 
STM:n suosituksen mukaan opiskelijoille tulee osoittaa erillinen opiskelutila, josta löytyy opis-
kelumateriaalia ja – välineitä sekä tiedonhankintamahdollisuus. Aikaisemman tutkitun tiedon 
perusteella suomalaiset opiskelijat kokevat hyvät työskentelytilat ja työyhteisön yleisen ilma-
piirin tärkeiksi. (Heinonen 2004, 17 – 19; Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaohjauksen yh-
teystyöverkosto 2010, 7, 9 - 10) 
 
3.2 Ohjaus 
 
Ammattitaitoa edistävässä harjoittelussa käytettävän opiskelijaohjauksen tarkoituksena on 
tukea ja edistää ammattitaitoa edistävän harjoittelun tavoitteisiin pääsyä sekä opiskelijan 
ammatillista kehittymistä. Ohjauksen tulee mahdollistaa oppimisen ja kokemusten reflek-
tointi. Ohjaussuhteen onnistuminen on tärkeää opiskelijan ammatillista kasvua ajatellen. Oh-
jauksen tulee kannustaa opiskelijaa itseohjautuvuuden kehittämiseen. Ohjaajien on hyvä olla 
tietoisia siitä, mitä opiskelijat jo tietävät ja mitä on jo perehdytetty. Lisäksi on hyvä pitää 
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henkilökohtainen haastattelutilanne, jossa selvitetään opiskelijan osaamista ja kehitystar-
peita, jotta ohjaajat tuntisivat ohjattavansa hyvin. (Jääskeläinen 2009, 7 – 9; Worrall 2007, 
33; Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaohjauksen yhteystyöverkosto 2010, 7, 9, 13) 
 
Ohjaajan tulee olla aidosti kiinnostunut opiskelijasta ja tämän ammatillisesta kehittymisestä. 
Lisäksi ohjaajien ohjausmyönteisyys ja ohjausvalmiudet sekä arvostuksen saaminen on koettu 
tärkeiksi. Ohjaajan on tarkoitus rohkaista opiskelijaa ja iloita hänen edistymisestään. Ohjaa-
jan tehtävänä on toimia mallina ja esimerkkinä. Hän luo toiminnallaan kuvaa ammattialasta 
ja sen työntekijöistä, joista opiskelija saa vaikutteita. (Heinonen 2004, 17 - 19, 30; Robinson 
ym. 2008, 361; Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaohjauksen yhteystyöverkosto 2010, 10, 16) 
 
Työterveyslaitos on tutkinut opiskelijaperehdytystä ja kerännyt hoitotyön opiskelijoiden miet-
teitä hyvästä opiskelijaperehdytyksestä. Opiskelijat tuovat esiin kommunikaation tärkeyden. 
Ohjaajan ja ohjattavan välinen vuoropuhelu on heidän mielestään tärkeää, eikä se saa olla 
vain yksipuolista ”diktatuuria”. Opiskelijoiden mielestä ohjaajan on hyvä kertoa ja selittää, 
mitä ollaan tekemässä, myös ohjaajalle itsestään selvät asiat tulee kertoa. Ohjaajan on hyvä 
esimerkiksi toimenpidettä tehtäessä näyttää mallisuoritus, jonka hän selittää sitä tehdessään. 
Ohjaajan on, opiskelijoiden mukaan, tärkeää huomioida opiskelijaa, kysymällä mitä hän ha-
luaa oppia. Myös potilaat on opiskelijoiden mielestä tärkeä huomioida ja sen tulisi näkyä oh-
jaajan toiminnassa. Ohjaajan tulisi toimia asiakaslähtöisesti ja huomioida asiakkaan itsemää-
räämisoikeus, ominaisuudet ja yksilöllisyys. Ohjaajan työssä tulisi näkyä, että hän välittää asi-
akkaista ja kohtelee heitä inhimillisesti ja innostaa heitä omatoimisuuteen. Tärkeänä pidet-
tiin myös sitä, että työpaikalla koko työryhmä ohjaa ja huomioi opiskelijan. (Työterveyslaitos 
2011; Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaohjauksen yhteystyöverkosto 2010, 10, 16) 
 
3.3 Toimintayksikön käytännöt 
 
Hyvään perehdytykseen kuuluu opiskelijan perehdytys toimintayksikön käytäntöihin (Heinonen 
2004, 13, 30). Perehdytyksellä varmistetaan opiskelijan tiedot harjoittelupaikan pelisään-
nöistä, arvoista, toimintamalleista ja toimintaa ohjaavista periaatteista. Opiskelija tulee pe-
rehdyttää muun muassa harjoittelupaikan palosuunnitelmaan, potilasturvallisuuteen ja elvy-
tysohjeisiin, lääkehoitoon, harjoitteluosastoon ja yleisiin käytäntöihin kuten yksikössä käytet-
tävään potilastietojärjestelmään. (Haapa ym. 2014, 26 – 28; Worrall 2007, 33) Harjoitteluyksi-
kön toimintafilosofia ja toimintaa ohjaavien arvojen tulisi olla julkisia ja esillä sekä kaikkien 
työntekijöiden, potilaiden ja opiskelijoiden tiedossa. (Pohjois-Savon alueellinen opiskelijaoh-
jauksen yhteystyöverkosto 2010, 10) 
 
4 Opinnäytetyön tavoite ja tarkoitus 
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Tämän opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata osastolla ammattitaitoa edistävää harjoittelua 
suorittavien Laurean hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä. 
 
Opinnäytetyön tutkimuskysymys on: 
 
- Millaisia kokemuksia hoitotyön opiskelijoilla on osastolla saamastaan opiskelijapereh-
dytyksestä? 
 
Tavoitteena on, että opiskelijoiden kokemusten pohjalta voidaan kehittää opiskelijaperehdy-
tystä. 
 
5 Tutkimuksen toteutus 
 
5.1 Tutkimusympäristö ja kohderyhmä 
 
Tutkimusympäristönä tässä opinnäytetyössä toimi HYKS-sairaanhoitoalueen Sisätaudit ja kun-
toutus-yksikkö (Sisu), Jorvin sairaalan osasto S4. Opinnäytetyön tekijöiden yhteyshenkilönä 
HYKS:ssa toimi hoitotyön kliininen opettaja. Opinnäytetyön tutkimuslupa saatiin HYKS:lta ja 
sen ovat allekirjoittaneet kaikki osapuolet. Tämän opinnäytetyön kohderyhmänä olivat Laurea 
Otaniemen hoitotyön opiskelijat, jotka suorittivat ammattitaitoa edistävän harjoittelun syk-
syllä 2015 Jorvin sairaalan osastolla S4. Kaikkia kohderyhmään kuuluvia opiskelijoita haasta-
teltiin, jotta kokemuksia voitaisiin kuvata mahdollisimman laajasti. Kohderyhmään kuuluvilta 
henkilöiltä on saatu kirjallinen suostumus käyttää heiltä saatuja tietoja tässä opinnäyte-
työssä.  
 
5.2 Tutkimusmenetelmä 
 
Tutkimusmenetelmäksi valikoitui kvalitatiivinen eli laadullinen teemahaastattelu, sillä näin 
saadaan avoimien kysymysten ja neutraalin keskustelun avulla opiskelijat tuomaan omat ko-
kemuksensa perehdytyksestä esille. Avoimen keskustelun avulla saadaan parhaiten vastaajien 
omat kokemukset ja mielipiteet esille. Yksinkertaisinta ja tehokkainta on kysyä, kun halutaan 
tietää, mitä joku ajattelee jostakin asiasta. (Aaltola ym. 2010, 26) 
 
Teemahaastattelussa eli puolistrukturoidussa haastattelussa kysymyksen muoto on kaikille 
sama, mutta kysymysten järjestys ei ole määrätty. Vaikka kysymykset ovat kaikille samat, 
vastaajat vastaavat omin sanoin eikä vastauksia ole rajoitettu vastausvaihtoehdoilla. Haasta-
teltavat ovat olleet samassa paikassa ammattitaitoa edistävässä harjoittelussa ja saaneet sa-
maa osaston tarjoamaa perehdytystä. Haastattelijoiden tulee pysyä ammattimaisessa tutkijan 
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roolissa ja heidän tehtävinään on helpottaa informaation kulkua ja sen jäsentämistä sekä mo-
tivoida haastateltavia. (Hirsjärvi & Hurme 2006, 47 – 48, 101 – 103) Tutkittavaa ilmiötä ja sen 
tärkeitä osia on selvitetty opiskelijaperehdytys- ja hoitotyön koulutusosioissa. Niiden perus-
teella on kehitetty teemahaastattelurunko, joka esitellään tämän opinnäytetyön liitteenä 1. 
 
5.3 Aineiston keruu 
 
Esihaastattelu pidettiin yhdelle hoitotyön syventävän tason opiskelijalle. Apuna haastatte-
lussa käytettiin liitteen 1 mukaista teemahaastattelun runkoa keskustelun ohjaamiseksi. Pa-
lautteessa teemarunkoon ja kysymysten esitystapaan oltiin tyytyväisiä. Haastattelu kesti 35 
minuuttia, joten ryhmissä pidettäviin haastatteluihin varattu aika, 60 minuuttia, koettiin riit-
täväksi. Esihaastattelun pohjalta kehitettiin myös uusia tapoja ohjata keskustelua, esimerkiksi 
lisäkysymyksin tai pyytämällä tarkennuksia vastauksiin. Toimiviksi ilmaisuksi todettiin esimer-
kiksi: ”Voitko vielä kertoa lisää tästä asiasta?”, ”Millaisia kokemuksia sinulla on tästä asiasta?” 
ja ”Voisitko tarkentaa tätä asiaa?”. Esihaastattelun perusteella teemarunko pysyi ennallaan ja 
itse haastattelutilanteeseen valmistauduttiin miettimällä erilaisia avoimia kysymysmuotoja. 
Esihaastattelun tarkoituksena on antaa kuvaa haastattelun eri osioiden toimivuudesta ja jär-
jestyksestä sekä haastattelun kestosta. Tämän pohjalta haastattelun runkoa voidaan paran-
taa. (Hirsjärvi & Hurme 2006, 72 - 73) 
 
Tutkimukseen osallistuvia opiskelijoita informoitiin tutkimuksesta ammattitaitoa edistävän 
harjoittelun aikana HUSin yhteistyöhenkilön välityksellä. Lisäksi opiskelijoille lähetettiin liit-
teen 3 ja 4 mukainen saatekirje ja kirjallinen suostumuslomake. Tutkimukseen kutsutut opis-
kelijat suostuivat osallistumaan tutkimukseen. 
 
Tutkimus toteutettiin puolistrukturoituina teemahaastatteluina kahdessa ryhmässä. Ryhmät 
jaettiin siten, että kaksi englanninkielellä opiskelevaa perustason opiskelijaa olivat ryhmä A 
ja kolme suomen kielellä opiskelevaa syventävän tason opiskelijaa ryhmä B. Ryhmät jaettiin 
puhekielen ja opiskelutason mukaan, jotta aineiston keruu olisi sujuvampaa. Ryhmä A haasta-
teltiin englanniksi ja B suomeksi. Haastatteluille varattiin aikaa yksi tunti yhtä ryhmää kohden 
ja suljettu kokoustila heidän koulultaan. Aineiston keruu tapahtui nauhoittamalla haastattelut 
ääninauhurilla ja nauhoitteet litteroitiin heti haastatteluista seuraavana päivänä. Aineisto kir-
joitettiin tekstiksi suoraan teemahaastattelun rungon (Liite 1) mukaiseen taulukkoon. Aineis-
toa purettaessa kerättiin myös suoria lainauksia tukemaan tuloksia. (Hirsijärvi & Hurme 2010, 
138) Ryhmähaastattelun etuna on tiedon nopea kerääminen verrattuna yksilöhaastatteluun. 
Vastaajat saattavat myös lisätä toistensa vastausintoa, joka johtaa laajempaan keskusteluun. 
(Hirsjärvi & Hurme 2006, 63) 
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5.4 Aineiston analyysi 
 
Haastatteluiden jälkeen aloitettiin kvalitatiivisen aineiston teorialähtöinen sisällönanalyysi. 
Sisällönanalyysillä voidaan analysoida kerättyä dataa systemaattisesti ja objektiivisesti sekä 
kuvata dataa sanallisesti. Sisällönanalyysillä pyritään myös järjestämään kerätty data tiivii-
seen ja selkeään muotoon kadottamatta sen sisältämää informaatiota. (Tuomi & Sarajärvi 
2013, 103, 106, 108) Saatu data kirjoitettiin auki ja jaettiin samalla ennalta määrättyihin teo-
riatietoon pohjautuviin teema-alueisiin, joihin teemahaastattelun runko (Liite 1) pohjautui. 
Aineiston purku teema-alueittain auttaa myös esityksen jäsentelemisessä. Aineiston purkami-
sessa käytettiin oman harkinnan mukaan sanatarkkoja viittauksia ja tuotiin esiin yleisiä mieli-
piteitä, joita haastatteluilla selvitettiin. Näin toimittiin, sillä aineisto tunnettiin hyvin, koska 
se oli itse kerätty. (Hirsjärvi & Hurme 2006, 138, 141 - 142, 184 - 185; Seitamaa-Hakkarainen 
1999) Haastateltavien esiin tuomat kokemukset tiivistettiin lyhempiin sanallisiin muotoihin eli 
pelkistettiin. Tämän avulla tutkimuskysymykseen saadaan käsitteellisempi näkemys. (Hirsjärvi 
& Hurme 2010, 137; Tuomi & Sarajärvi 2013, 112) 
 
Tutkimuksen tulokset on esitetty tutkimuksen tulokset- osiossa tekstinä, jossa on pyritty ta-
voittamaan haastatteluvastausten olennainen sisältö (Hirsjärvi & Hurme 2010, 142). Olennai-
sen sisällön lisäksi on kerätty haastatteluotteita, jotta tutkimuskysymykseen saadaan syvälli-
sempi vastaus, vahvistetaan tutkimuksen luotettavuutta ja annetaan lukijalle mahdollisuus 
pohtia aineiston keruun polkua. Olennaisella sisällöllä tarkoitetaan niitä asioita, jotka liittyvät 
ennalta valittuihin teemoihin. Lisäksi tulokset on koottu taulukoihin (Liite 2), koska sisäl-
lönanalyysin tavoitteena on ilmiön laaja, mutta tiivis esittäminen. (Kankkunen & Vehviläinen-
Julkunen 2013, 165 – 166, 198). Taulukoiden tarkoituksena on ilmaista tutkimuksen tuloksia 
tiivistetyssä muodossa. Taulukot ovat jaettu siten, että niissä näkyvät pääteemat (pääluokka), 
alateemat (alaluokka) ja pelkistetyt ilmaisut. Pääteemat ja alateemat valikoituivat teema-
haastattelun rungon (Liite 1) mukaisesti, joka koottiin teoreettisen viitekehyksen perusteella 
ja pelkistetyt ilmaisut kuvaavat informanttien kokemuksia kustakin teemasta. (Hirsjärvi & 
Hurme 2010, 169 - 170) 
 
6 Tutkimuksen tulokset 
 
Opinnäytetyön informantteja oli viisi, joista kaksi suoritti perustason ammattitaitoa edistävän 
harjoittelun ja kolme syventävän tason ammattitaitoa edistävän harjoittelun. Perustason 
opiskelijat opiskelevat hoitotyön koulutusohjelmassa englanniksi ja syventävän tason opiskeli-
jat suomeksi. 
 
6.1 Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia perehdytyksestä  
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6.1.1 Ennakkomateriaalit 
 
Ennen ammattitaitoa edistävän harjoittelun alkua opiskelijat saivat tervetulokirjeen, jossa oli 
ohjeet harjoittelun aloituspäivää varten. Lisäksi opiskelijat olivat käyneet osastolla ennen 
harjoittelua tunnin kestävässä info-tilaisuudessa, jonka kokivat tarpeelliseksi. Opiskelijat jäi-
vät kaipaamaan tarkempaa kirjallista ennakkomateriaalia, jossa olisi kerrottu yleisesti osas-
tosta, sen toiminnasta, potilaista ja siellä hoidettavista sairauksista. Englanniksi opiskelevat 
toivoivat näiden lisäksi myös, että ennakkomateriaali olisi tarjottu myös englannin kielellä ja 
siinä kerrottaisiin sairaanhoitajan työnkuvasta osastolla. 
 
… sitte jos ois saanu viel niiku siit osastosta semmosen kirjallisen, koska tällä osastolla ei oo 
ees HUSin sivuilla niiku ku yhellä lauseella… 
 
… for me it was a little bit harder… atleast the welcoming letter or introduction should had 
been in english atleast the basics… 
 
6.1.2 Perehdytysmateriaalit 
 
Opiskelijoilla oli yhtenäiset kokemukset perehdytysmateriaaleihin liittyen. Alkuun olisi kai-
vattu paperiversiota, jossa kerrotaan osaston päivärytmi, opiskelijan tehtävät ja miten päivä 
normaalisti etenee sekä mitä eri vuorojen töihin normaalisti kuuluu. Koettiin, että osaston 
toiminta esiteltiin huonosti. Kävi ilmi, että osastolla oli ollut perehdytyskansio, josta ei ollut 
ollut selkeää informointia ja vain yksi viidestä opiskelijasta oli perehtynyt siihen.  
 
… what you do when you come to your shift… when you come this is your patient and you are 
supposed to do this, this and this with him. I thought we would get like a few steps of this is 
how we do things in the osasto…  
 
… ainakin osaston toimintaa esiteltiin hirveen huonosti siis päivärytmiä, se oli perjaatteessa 
niin ku tiedossa se päivärytmi, mutta siellä ei toimittu niinku sen päivärytmin mukaan… 
 
6.1.3 Perehdytykseen varattu aika 
 
Perus- ja syventävän tason opiskelijoilla oli eriäviä kokemuksia perehdytykseen varatusta 
ajasta. Syventävän tason opiskelijat kokivat, että alkuperehdytykseen oli varattu liikaa aikaa. 
Koettiin, että eri asiat olisi voitu opettaa lyhemmässä ajassa ja siirtyä teoriasta nopeammin 
käytäntöön. Tällöin asiat selviäisivät paremmin, esimerkkinä kirjaamiskoulutus ja osaston 
paikkojen esittely. Koettiin, että ohjaajilla oli hyvin aikaa hoitotoimenpiteitä ohjatessa ja oh-
jaajat olivat hyvin tavoitettavissa sekä apua saatiin aina tarvittaessa. 
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…ja sit taas mun mielest niinku se tavallaan siihen osastoon ja missä kaikki tavarat on ja mi-
ten osastolla toimitaan et sitä tuli kauheen vähän. Semmosta niinku käytännön, että tuli pal-
jon teoriaa perehdytettiin ja sitä järjestelmää ja kirjaamista ja hoitoisuusluokittelua ja täm-
möstä tosi paljon perehdytettiin, mutta sitte sitä aikataulua ja missä kaikki tavarat on osas-
tolla ei ollu… 
 
… mä sain vasta tokalla tai kolmannella viikolla tietää missä siel on suihku, mihin mä voin 
viedä sen potilaan, tai sitte ne kaikki huuhteluhuoneet ja muut… 
 
… ei koskaan ollu siitä kiinni etteikö ohjaaja ois ehtiny auttaa… 
 
Perustason opiskelijat kokivat, että olisivat tarvinneet enemmän henkilökohtaista ohjausta 
uusiin asioihin liittyen varsinkin harjoittelun alussa. Kolme vuorokautta kestänyt alkuperehdy-
tys koettiin liian lyhyeksi uusien asioiden määrään nähden. Uutta asiaa tuli niin paljon lyhy-
essä ajassa ettei siitä ehtinyt jäämään paljoakaan mieleen. Lisäksi nopeatempoinen pere-
hdytys suomenkielellä koettiin haastavaksi. 
 
… we had three days of orientation and alot of confusion. There was so many things on slides 
and nothing on paper so we couldn’t possibly remember everything they told us… 
 
6.1.4 Perehdytyksen suunnitelmallisuus 
 
Opiskelijat kokivat, että alun perehdytys oli sekavaa ja heidän tarpeisiinsa huonosti suunnitel-
tua. Koettiin, että teoriaperehdytystä oli liikaa ja toivottiin enemmän käytännön perehdy-
tystä. Lisäksi koettiin, että perehdytys ei ollut loogisessa järjestyksessä ja kaivattiin parem-
min strukturoitua perehdytyssuunnitelmaa. 
 
… että jos ne koko porukka miettisivät tai tekisivät yhen rungon, josta ne jakaisivat jokai-
selle ne omat palaset, että mikä kuuluu kenellekin… ettei tulisi sellaista päällekkäisyyttä. 
 
Syventävän tason opiskelijat kokivat, että perehdytyksessä toisteltiin samoja asioita, joita eri 
henkilöt opettivat moneen kertaan. Toivottiin, että olisi ollut yhtenäinen runko, josta asia 
kerrallaan käytäisiin asiat läpi ja että henkilökunta olisi tietoinen missä vaiheessa mennään. 
Kirjaamisen luennosta oli ristiriitaisia kokemuksia. Kirjaamisjärjestelmän jo tuntevat henkilöt 
pitivät luentoa hyödyllisenä ja opiskelija jolle järjestelmä ei ollut tuttu koki, että luento olisi 
ollut hyödyllisempi harjoittelun loppuvaiheessa, kun järjestelmä olisi ollut tutumpi. 
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… se tuli siinä vaiheessa ku mä en tienny kirjaamisesta oikein vielä mitään ku järjestelmä oli 
ihan uusi… että sen pitäis olla sitten vähän myöhemmin sitten. 
 
Perustason opiskelijat kokivat ensimmäisen viikon hyvin stressaavaksi ja sekavaksi, sillä asi-
oita ei opetettu loogisessa järjestyksessä. Alussa perehdytys koettiin vääränlaiseksi eikä se tu-
kenut oppimista tai työhön perehtymistä. Toivottiin enemmän käytännön perehdyttämistä, 
kuin teoriatason perehdyttämistä myös liittyen koko sairaalaan, esimerkiksi laboratorion ja 
röntgenin sijainneista. Toisen viikon lopussa asiat alkoivat kuitenkin sujua paremmin ja hel-
pottua, kun käytännön rutiinia alkoi olemaan. 
 
… I think the orientation should be included into practice. 
 
… don’t just make us sit on the chair for eight hours or four hours and listen because nothing 
will remain in our heads… less talk and more doing.  
 
6.1.5 Opiskelijoiden tilat 
 
Opiskelijoiden tilat osastolla koettiin riittäviksi ja hyviksi. Opiskelijatilana toimi erillinen 
kanslia, jossa oli opiskelijoille omat tietokoneet ja hoitovälineistöä esimerkiksi vitaalielintoi-
mintojen seuraamista varten. Lisäksi tilan rauhallisuus koettiin tärkeänä.  
 
… se oli tosi fiksuu, et me saatiin rauhassa tehdä siellä ja siel oli jokaiselle oma tietokone ja 
yhdessä suunnitella ja pohtii siellä et se oli et tilat oli hyvät opiskelijoille… 
 
6.1.6 Opiskelijalähtöisyys 
 
Perus- ja syventävän tason opiskelijoiden kokemuksissa oli sekä yhtäläisyyksiä että eroavai-
suuksia opiskelijalähtöisyyden toteutumisesta. Kaikki opiskelijat kokivat, että heitä kohdeltiin 
tasavertaisesti. Koettiin, että ohjaajia oli liian paljon, joten kaikkien ohjaajien kanssa ohjaus-
suhde ei päässyt syventymään. 
 
… we had like ten different tutors so some of them didn’t know who are these students… 
 
Syventävän tason opiskelijoiden mielestä opiskelijalähtöisyys toteutui erittäin hyvin. Heidän 
mukaansa ohjaajilla oli tarpeeksi aikaa opiskelijoille. Tärkeänä koettiin, että opiskelijoita 
kohdeltiin kollegoina ja kutsuttiin omilla etunimillä. Koettiin, että osastonhoitaja ja apulais-
osastonhoitaja tunsivat opiskelijat ja opiskelijoiden tavoitteet ohjaajista parhaiten. 
 
… mä tykkäsin siitä ku ne kutsu nimellä, eikä huutanu sillei et hei opiskelija… 
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Perustason opiskelijat kokivat, että heidän osaamistasoansa ei huomioitu aina yksilöllisesti tai 
tiedetty miten edistyneitä he ovat opinnoissaan ja osaamisessaan. Koettiin, että ohjaajilla ei 
ollut tarpeeksi tietoa opiskelijoista, esimerkiksi mitä he haluavat oppia ja mitä he jo osaavat. 
Koettiin myös, että henkilökohtaista ohjausta ei ollut tarpeeksi, eikä ohjauksessa aina huomi-
oitu heidän osaamistasoaan. 
 
… we need a little bit more follow up… and at some point I think they didn’t know which 
level we are… 
 
6.1.7 Moniammatillinen työyhteisö 
 
Kaikki opiskelijat saivat selkeän käsityksen moniammatillisesta työyhteisöstä. Koettiin, että 
heidät otettiin hyvin vastaan moniammatillisen työyhteisön jäseninä. Erityisen hyväksi koet-
tiin lääkäreiden kanssa yhteistyön tekeminen, sillä lääkäreillä oli aikaa vastata opiskelijoiden 
kysymyksiin ja he antoivat opiskelijoiden olla mukana sairaanhoitajan roolissa lääkärin kier-
rolla. Lisäksi pidettiin siitä, että päästiin mukaan erilaisiin potilaille tehtäviin tutkimuksiin 
osaston ulkopuolelle. 
 
… lääkärit otti tosi hyvin huomioon ja selitti rauhassa niinku et meki tajuttiin ja oikeesti 
odotti meiän vastauksia ja ku me oltiin kuitenki vastuussa niist potilaista ni meiät otettiin 
hirveen hyvin huomioon… 
 
6.1.8 Työilmapiiri 
 
Työilmapiiri koettiin pääasiassa erittäin ystävälliseksi ja mukavaksi. Opiskelijat kertoivat yh-
teisen henkilökunnan taukotilan parantaneen työilmapiirin tasoa ja lähentäneen työpaikka-
suhteita. Taukotilaa pidettiin myös hyvänä paikkana tutustua muihin työntekijöihin. 
 
Meiät otettiin hyvin vastaan ja toivottiin, että tullaan kahvitauolle ja joka paikkaan ja osal-
listutaan keskusteluihin… 
 
6.2 Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia ohjauksesta 
 
6.2.1 Ohjaajan motivaatio, ohjausvalmiudet, kannustus ja esimerkillisyys 
 
Ohjaajien motivaatioissa ohjaamiseen huomattiin eroja, parhaimmillaan ohjaajat koettiin 
erittäin motivoituneiksi ja ääripäässä ohjaajista huomattiin, että opiskelijaohjaus vaikutti pa-
kolliselta tehtävältä. 
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… kaheksan sairaanhoitajaa ohjas meitä eri päivinä ni siihen mahtu tosi hyvää ohjaajaa ja 
sellasta, jotka oli vähä sillei et mut on nyt laitettu tähän. 
 
Ohjaajien ohjausvalmiuksissa koettiin suuria eroja. Parhaimmillaan ohjaus oli kannustavaa ja 
opiskelijan kysyessä kysymyksen, ohjaaja ohjasi opiskelijan itse miettimään asiaa kysymyksin, 
jolloin lopulta opiskelija päätyi itse vastaamaan kysymykseensä. Pääosin ohjaajien koettiin 
toimivan kannustavasti. Perustason opiskelijat kokivat usein, että ohjaajat odottivat heiltä 
liikoja. Monella ohjaajalla koettiin olevan hyvät ohjausvalmiudet, sillä he ohjasivat rauhalli-
sella ja kannustavalla otteella sekä positiivisella äänensävyllä. Pääosin ohjaajien koettiin toi-
mivan esimerkillisesti ja näyttävän hyvää esimerkkiä sairaanhoitajan roolista. 
 
… some tutors were really good motivating us and some weren’t… different tutors, the qual-
ity changed very much… 
 
6.2.2 Kommunikaatio ja vuoropuhelu 
 
Opiskelijat kokivat palautteenantotavoissa paljon eroja. Välillä toivottiin, että negatiivista 
palautetta olisi annettu pehmeämmin ja kahden kesken eikä esimerkiksi potilashuoneessa po-
tilaan edessä. Välillä koettiin, että vuoropuhelu ohjaajan kanssa oli erinomaista sekä kehittä-
vää ja laadukas kommunikaatio koettiin tärkeäksi osaksi ohjausta. Palautetta ei aina annettu 
suullisesti, vaan negatiivinen palaute saattoi tulla opiskelijan tietoon vasta kun hän luki kirjal-
lista palautetta. Yleensä ottaen koettiin, että ohjaajat kuuntelivat opiskelijoita ja heidän 
mielipiteitänsä erittäin hyvin sekä vuoropuhelun koettiin toimineen hyvin. 
 
… it wasn’t in front of a patient, it was in our room and if I asked her about a case she 
wouldn’t give me a straight answer, she would ask me why do you want to give him that 
medicine… okay, if you give him that medicine, how will it affect this, and she would ask me 
million questions and eventually I would answer my own question. And I loved that she made 
me use my brain. 
 
… aina kun tulee jotain negatiivista palautetta ni ne pitäis sanoo henkilökohtaisesti, että sit 
jatkossa opiskelija vois hyödyntää sitä tietoa… 
 
Perustason opiskelijat kokivat suomen kielellä kommunikoinnin haastavaksi, mutta kokivat 
oman kielitaitonsa kehittyvän nopeasti. Perustason opiskelijat toivoivat, että ohjaaja olisi 
useammin kysynyt opiskelijalta, että miten opiskelija on tehnyt jonkin hoitotoimenpiteen ai-
kaisemmin, osaako hän tehdä sen tai missä opiskelija tarvitsee apua. 
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6.2.3 Oppimisen ja kokemusten reflektointi 
 
Oppimista ja opiskelijoiden kokemuksia oli tarkoitus reflektoida harjoittelussa päivittäisellä 
kirjallisella palautteella, joka ei kuitenkaan toteutunut päivittäin. Päivän jälkeen oli silloin 
tällöin tapana käydä oppimisen ja kokemusten reflektointia, eli keskusteltiin siitä, miten 
päivä oli mennyt. Suullista palautteen antoa ja keskustelua oppimisesta pidettiin tärkeänä op-
pimisesta ja kokemuksista keskusteltaessa ja sitä kaivattiin enemmän. Opiskelijoille pidettiin 
harjoittelun aikana myös väli- ja loppuarvioinnit, joissa käytiin läpi miten harjoittelu on suju-
nut. 
 
… they only wrote the feedback in the end of the shift, some nurses did, some nurses 
didn’t… 
 
6.2.4 Opiskelijan tavoitteisiin pääseminen 
 
Ohjaajien suuri vaihtuvuus koettiin huonoksi opiskelijan tavoitteisiin pääsemisen kannalta, 
sillä ohjaajat eivät useinkaan tienneet opiskelijan tavoitteita. Koettiin, että opiskelijoilta 
vaadittiin paljon, mutta se sai heidät ylittämään tavoitteensa ja tekemään parhaansa. Eri-
tyistä kiitosta saivat osastonhoitaja ja apulaisosastonhoitaja, jotka olivat pitäneet huolta 
siitä, että opiskelijat pääsivät toteuttamaan tavoitteitansa myös oman vastuuhuoneensa ulko-
puolella. Harjoittelun lopussa opiskelijat kokivat saaneensa paljon irti harjoittelusta. 
 
… jokapäivä saatto ohjaaja vaihtua… apulaisosastonhoitaja oli printannu meiän tavoitteet 
sinne seinälle, mut ei ne ohjaajat käyny niit kattomassa, joku oli tutustunu etukäteen ja kat-
tonu vähä et minkä tasost porukkaa on tulossa… 
 
6.2.5 Itseohjautuvuudessa kehittyminen 
 
Opiskelijat kokivat, että työtä piti tehdä hyvin itsenäisesti ja tämä kehitti itseohjautuvuutta. 
Sekä moduulityöskentely, että ohjaajien tapa opettaa moduulissa kannustivat itseohjautuvuu-
teen. Parhaimmillaan harjoittelun loppuvaiheessa opiskelijat kokivat, että pystyvät toimi-
maan täysin itsenäisesti. 
 
Oli mun mielest se just, et meil jokaisel ei ollu omaa ohjaajaa, pakostaki sit oli sillei et piti 
olla itseohjautuva ainaki kysymään, et siin ei oo kokoajan se ohjaaja katsomassa ni on pakko 
olla itseohjautuvainen ja suunnitella sitä hoitoa ja toteuttaa sitä. 
 
6.2.6 Potilaslähtöisyys 
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Opiskelijat kokivat, että ohjaajat toimivat potilaslähtöisesti ja ohjasivat potilaslähtöiseen toi-
mintaan. Ohjaajat kannustivat olemaan potilaan luona, keskustelemaan potilaan kanssa ja 
suhtautumaan jokaiseen potilaaseen yksilönä. 
 
Kyl must tuntu ainaki, et kannustettiinki siihen et on paljon potilaan luona ja keskustelee ja 
kaikkee potilasneuvontaa sai toteuttaa siin potilaan kanssa… ja potilaslähtöistä toimintaa 
painotettiin tosipaljon… 
 
6.3 Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia toimintayksikön käytännöistä 
 
6.3.1 Osaston esittely 
 
Opiskelijat olivat käyneet harjoittelupaikassa ennen harjoittelua ja osasto oli esitelty pääpiir-
teittäin. Osastosta oli saatu vain hieman teoriatietoa ja koettiin, että jouduttiin itse opette-
lemaan osaston tilat ja niihin ei saatu erikseen opastusta. Koettiin, että olisi helpottanut, jos 
olisi käyty tilat yhdessä läpi, esimerkiksi suihku- ja huuhteluhuone sekä varastot. Osaston päi-
värytmistä olisi toivottu yhtenäistä käytäntöä, joka olisi myös paperiversiona. 
 
… no siis mä oisin kaivannu siihen semmosen kirjallisen jonku paperin, jossa kerrotaan milla-
sii potilaita siel on ja millanen päivärytmi siel on, et mä en tienny yhtään ku mä menin ilta-
vuoroon, et miten se etenee… ja sit ohjaaja raivoo ku mä en tiiä yhtään mistään mitää… 
 
6.3.2 Harjoittelupaikan pelisäännöt ja arvot 
 
Opiskelijat kokivat, että osaston pelisäännöt ja arvot eivät tulleet suoranaisesti opiskelijoille 
selviksi. Koettiin, että harjoittelupaikan pelisääntöjä ei käyty tarpeeksi selkeästi läpi eikä 
niitä ollut missään esillä. Kaivattiin selkeää paperiohjeistusta toimintayksikön pelisäännöistä 
ja arvoista. Lisäksi opiskelijat kertoivat, että eri hoitajilla oli usein omat käytäntönsä eri asi-
oista eikä niissä ollut selkeää yhtenäisyyttä, esimerkiksi kännykän käytöstä työajalla tai suoja-
käsineiden käytöstä. Koettiin myös, että eri ohjaajat painottivat erilaisia arvoja. 
 
… mä en ainakaa törmänny semmoseen et ois ollu mitään kirjotettuja arvoja… Tai sit meille 
ei vaan kerrottu niistä. 
 
Ne pelisäännöt ja arvot oli ehkä enemmän sellasia ohjaajakohtaisia… 
 
6.3.3 Lääkehoito 
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Opiskelijat kertoivat, että eri ohjaajilla oli erilaiset tavat hoitaa lääkehoitoa ja yhteistä linjaa 
kaivattiin. Eroavaisuuksia oli muun muassa lääkkeidenjakoajoissa ja -tavoissa. Opiskelijat ko-
kivat myös ajoittain, että heidän tuli tehdä toimenpiteitä kuten tipan korkkaaminen samalla 
tavalla, kuin sen hetkinen ohjaaja sen teki ja kommenttia tuli jos tehtiin eritavalla, vaikka 
toinen ohjaaja oli näyttänyt kyseisen tavan. Opiskelijat kokivat, että ohjauksen kannalta olisi 
tarpeellista käyttää yhtenäisempiä käytäntöjä lääkehoitoon liittyen.  
 
Meille ei niiku yleisesti sanottu missään vaiheessa, että miten pitäisi tehdä vaan aina men-
tiin jokaisen ohjaajan kanssa ja jokainen ohjaaja teki sen eri tavalla, että aina piti tietää et 
ahaa nytte jaetaan tällä tavalla et ei mitään yhtenäistä käytäntöö…   
 
6.3.4 Elvytysohjeet 
 
Opiskelijat kertoivat, että heille oli pidetty elvytyskäytännöistä teoriaopetusta. Elvytyskärryn 
sijainti osastolla oli kaikkien opiskelijoiden tiedossa ja syventävän tason opiskelijat tiesivät 
mitä se sisältää sekä miten toimia ja minne soittaa elvytystilanteessa. Perustason opiskeli-
joille ei jäänyt selvää kuvaa elvytystilanteessa toimimisesta, he eivät myöskään tienneet 
minne soittaa hätätilanteessa. 
 
… we had the theory about CPR in downstairs luentosali, but we didn’t actually get to see or 
practise it. 
 
6.3.5 Palosuunnitelma 
 
Opiskelijat kokivat, etteivät olisi osanneet toimia tulipalotilanteessa. He olivat kuitenkin näh-
neet palosuunnitelman, palosuunnitelmaoppaan ja sammutusletkujen paikat osastolla, mutta 
niihin ei oltu perehdytty sen enempää. 
 
… meille näytettiin se palosuunnitelma siinä kanslian seinällä ja ne paloletkujen paikat, 
mutta ei me sitä sit käyty mitenkään yksityiskohtaisesti läpi. 
 
6.3.6 Potilastietojärjestelmä 
 
Potilastietojärjestelmään perehtymisestä opiskelijoilla oli erilaisia kokemuksia, sillä osalle 
järjestelmä oli jo entuudestaan tuttu. Opiskelijat, jotka olivat aiemmin käyttäneet järjestel-
mää, kokivat perehdytyksen hyväksi ja sopivaksi. Muille potilastietojärjestelmän luento-ope-
tus harjoittelun alkuvaiheessa tuntui liian nopeatempoiselta ja toivottiin lisää ohjausta töiden 
ohessa, eikä teoriaopetuksesta koettu saatavan paljoa hyötyä. Opiskelijat kokivat saavansa 
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ohjaajalta tarvittaessa apua kirjaamiseen liittyvissä asioissa, mutta ohjaajien käytännöt kir-
jaamisesta vaihtelivat. 
 
… ohjaajan mukaan vähä et kuka on halunnu minkäki otsikon alle ja useimmiten se oli sit just 
sen väärän otsikon alla… sit siin kirjaamisen lomassa sai kuitenki samaan aikaan apua ku se 
ohjaaja oli siellä mukana… 
 
6.3.7 Potilasturvallisuus 
 
Opiskelijat kokivat, että ohjaajat opettivat hyvin potilasturvallisuuteen liittyviä asioita ja työt 
ohjattiin ja tehtiin potilasturvallisesti. Ohjaajat kiinnittivät huomiota ja neuvoivat opiskeli-
joita potilasturvallisuuteen liittyvissä asioissa. Ne koettiin osastolla tärkeiksi ja niitä painotet-
tiin. 
 
… they told us to lift railings of the bed in case we have a patient that falls over… 
 
7 Pohdinta 
 
Opinnäytetyön tutkittava ilmiö oli ”Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyk-
sestä”. Opinnäytetyön teoreettisen viitekehyksen avulla syvennytään opiskelijaperehdytys -
käsitteeseen. Opinnäytetyön tavoitteena oli, että opiskelijoiden kokemusten pohjalta voidaan 
kehittää opiskelijaperehdytystä. Tutkimusta voidaan perustella yhteistyöosaston pyynnöllä 
saada tietoa omasta opiskelijaperehdytyksestään. Laadullisen tutkimuksen valintaa perustel-
tiin sillä, että parhaiten vastaajien omat kokemukset ja mielipiteet saadaan esille avoimien 
kysymysten ja neutraalin keskustelun avulla. Opinnäytetyössä oli kuvattu ja perusteltu tutki-
musmenetelmä, joka oli kvalitatiivinen eli laadullinen teemahaastattelu. Tämän tutkimuksen 
tekemiselle ei ollut eettisiä esteitä, koska tutkimus ei käsitellyt eettisesti arkoja aiheita tai 
ihmisryhmiä ja työ tehtiin hoitotieteellisen tutkimuksen eettisten ohjeiden mukaan. 
 
Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata yhteistyöosastolla ammattitaitoa edistävää harjoittelua 
suorittavien Laurean hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä. Tutki-
muskysymyksenä oli ”Millaisia kokemuksia hoitotyön opiskelijoilla on osastolla saamastaan 
opiskelijaperehdytyksestä?”. Tutkimuskysymys oli valittu opinnäytetyön tarkoituksen pohjalta 
ja soveltui laadulliseen tutkimukseen.  
 
7.1 Eettisyys 
 
American Nurses Association (Kankkunen & Vehviläinen-Julkunen 2013, 217 – 218) julkaisi 
vuonna 1995 hoitotieteellisen tutkimuksen eettiset ohjeet, joita työssä noudatettiin. Tässä 
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työssä opinnäytetyön tekijät kunnioittivat tutkittavien tietoiseen suostumukseen perustuvaa 
osallistumista tutkimukseen. Tutkimuksessa pyrittiin minimoimaan tutkimuksesta mahdolli-
sesti aiheutuvat haitat, pyrittiin ymmärtämään tutkittavien yksilöllisiä eroja ja arvostamaan 
niitä. Kaikkia tutkittavia kohdeltiin samanarvoisina ja heidän yksityisyyttään suojeltiin mah-
dollisimman hyvin keräämällä, käsittelemällä ja esittelemällä aineisto siten, että vastaajien 
anonymiteetti säilyy. Opinnäytetyössä pidettiin huoli tutkimuksen eettisyydestä jokaisessa 
tutkimuksen vaiheessa. Opinnäytetyötä varten haettiin ja saatiin tutkimuslupa HUS-organisaa-
tiolta. (Kankkunen & Vehviläinen-Julkunen 2013, 217 – 218, 221 - 222) 
 
Tutkimuksessa noudatettiin hyviä tieteellisiä käytäntöjä, eli eettisesti kestäviä tiedonhan-
kinta- ja tutkimusmenetelmiä, jotka tiedeyhteisö on hyväksynyt. Tässä työssä otettiin huomi-
oon hyvä tieteellinen käytäntö, joka edellyttää, että tutkimuksen on tuotettava uutta tietoa 
tai esitettävä keinoja hyödyntää tai yhdistellä jo tutkittua tietoa uudella tavalla. Opinnäyte-
työ tuotti uutta tietoa hoitotyön opiskelijoiden kokemuksista opiskelijaperehdytyksestä. Ai-
kaisemmin tuotettua tietoa eri tieteellisistä julkaisuista yhdisteltiin työn eri vaiheissa. Opin-
näytetyön tekijät noudattivat tässä työssä rehellisyyttä, huolellisuutta ja tarkkuutta tutki-
muksen tekemisessä ja sen tulosten esittämisessä. Tähän sisältyi se, että otettiin huomioon ja 
kunnioitettiin toisten tutkijoiden saavutuksia ja töitä samasta asiasta muun muassa lähdeviit-
tein ja esittämällä toisten tutkijoiden tutkimustulokset oikeassa asiayhteydessä ja alkuperäi-
sellä tavalla. (Vilkka 2005, 29 – 31, 33, 35) 
 
Opinnäytetyön informanteille lähetettiin liitteen 3 mukainen saatekirje, josta kävi ilmi haas-
tattelun aihe, tavoite ja tarkoitus. Kirjeestä löytyi tutkimuksen tekijöiden yhteystiedot, jotta 
tutkittavilla oli mahdollisuus esittää kysymyksiä tutkimukseen liittyen. Saatekirjeessä paino-
tettiin tutkimukseen osallistumisen vapaaehtoisuutta ja kerrottiin, että tutkimusmateriaali 
kerätään nimettömästi ja käsitellään luottamuksellisesti. Tutkimuksen saatekirje oli neut-
raali, sillä tutkimukseen osallistuvia tai osallistumattomia ei saa palkita tai uhkailla. (Aaltola 
ym. 2010, 27 – 28; Vilkka 2005, 36; Kankkunen & Vehviläinen-Julkunen 2013, 218 - 219) 
 
Tutkimukseen osallistumista varten tutkittavia informoitiin tutkimuksen kaikista yksityiskoh-
dista, jotta tutkittavat pystyivät antamaan pätevän kirjallisen suostumuksen osallistumises-
taan. Tutkittavat allekirjoittivat liitteen 4 mukaisen kirjallisen suostumuslomakkeen ennen 
haastatteluiden aloittamista. (Mäkinen, 2006, 116) Haastattelutilanteissa käytiin vielä läpi 
saatekirjeessä olevat asiat suullisesti ennen haastatteluiden aloittamista (Aaltola ym. 2010, 
27 – 28). 
 
Informanttien itsemääräämisoikeutta pidettiin yhtenä tutkimukseen osallistumisen lähtökoh-
dista. Informanteille selvitettiin, että he saavat esittää kysymyksiä ja keskeyttää tutkimuksen 
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halutessaan. Haastattelua pidettäessä noudatettiin yleisiä formaalis-legaalisia lakeja ja eetti-
siä sääntöjä. Haastateltavien juridisia, moraalisia ja eettisiä oikeuksia kunnioitettiin. Opin-
näytetyön tekijät pysyivät haastatteluissa ammattimaisessa tutkijan roolissaan, helpottivat 
informaation kulkua ja sen jäsentämistä lisäkysymyksin ja rajaamalla keskustelua. Haastatte-
lun alussa informantteja motivoitiin sillä, että heillä on mahdollisuus tuoda esille omakohtai-
set kokemuksensa ja niitä voidaan mahdollisesti hyödyntää opiskelijaperehdytystä kehittä-
essä. (Hirsjärvi & Hurme 2006, 101 – 103; Kankkunen & Vehviläinen-Julkunen 2013, 217 – 218) 
  
Haastatteluilla kerätty materiaali säilytettiin opinnäytetyön tekoaikana lukittavassa kaapissa 
sekä tietokoneella, salasanalla suojattuna (Kankkunen & Vehviläinen-Julkunen 2013, 221). Lit-
teroinnin jälkeen haastatteluiden nauhoitteet poistettiin. Opiskelijoiden kertomat kokemuk-
set kirjattiin lopulliseen työhön anonyymisti ja informantteja kunnioittaen. Tutkimus hoitotie-
teessä – kirjan (Kankkunen & Vehviläinen-Julkunen 2013, 221) mukaan tutkimusaineistossa saa 
ilmetä pieniä alaryhmiä, jolloin ryhmien erojen esilletuominen ei ole eettisesti väärin ja ano-
nymiteetti säilyy. Tässä työssä alaryhminä käytettiin perus- ja syventävän tason opiskelijoita. 
 
7.2 Luotettavuus 
 
Tavanmukaiselle kvalitatiivisen tutkimuksen arvioinnille on esitetty neljä kohtaa. Kuvauksen 
elävyys, joka tarkoittaa sitä, että tutkijan tulee kuvata todellisuus mahdollisimman elävästi 
ja tarkasti. Raportissa tulisi kuvata tietyt taustatiedot, esimerkiksi asioiden tapahtumapaikka, 
tiedonantajia ja rakenteita. Metodologinen sopivuus tarkoittaa tutkijan tietoa tarvitsemas-
taan teoriatiedosta ja tutkimusprosessistaan. Tätä varten tarvitaan perehtymistä teoriatie-
toon ja alkuperäislähteiden käyttöä. Tähän liittyy se, että tutkija esittää tarkan kuvauksen 
analyysin vaiheista. Myös eettisten kysymysten tarkka raportointi ja tutkimuksen toimenpitei-
den ylös kirjaaminen ovat tärkeitä. Analyyttinen täsmällisyys koskee analyysiprosessin sel-
keyttä ja luokittelun sekä kategorioiden loogisuutta. Teoreettinen loogisuus tarkoittaa, että 
aineistosta muodostettu kokonaisuus on perusteltu ja looginen. (Kankkunen & Vehviläinen-Jul-
kunen 2013, 199 – 200) 
 
Tutkimusprosessin eri vaiheita tarkastelemalla voidaan selvittää laadullisen terveystutkimuk-
sen luotettavuutta. Arvioinnin kohteena ovat tutkittavan ilmiön tunnistaminen ja selkeä ni-
meäminen, tutkimuksen merkityksen perusteleminen sisällöllisesti, menetelmällisesti ja eetti-
sesti, tutkimuksen tarkoituksen ja tutkimustehtävien nimeäminen, aineiston keruun kuvaus, 
aineiston analyysi ja tutkimustulosten raportointi. (Kylmä & Juvakka 2007, 30 – 33; Elo ym. 
2014, 3) 
 
Aineiston keruuprosessia kuvattiin tarkasti ja siinä käytettiin puolistrukturoitua teemahaastat-
telua, jonka apuna käytettiin teemahaastattelun runkoa (Liite 1). Informanteiksi valittiin 
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kaikki hoitotyön opiskelijat, jotka suorittivat ammattitaitoa edistävää harjoittelua syksyllä 
2015 osastolla S4, sillä heillä oli omakohtaista kokemusta tutkittavasta ilmiöstä. Aineiston ke-
ruussa käytettiin kahta ääninauhuria, jotta aineisto saatiin taltioitua mahdollisimman autent-
tisesti ja haastattelutilanne ei häiriintynyt. Teemahaastattelun rungon mukaiset aiheet olivat 
avoimesti esitetty, jotta vastaajien omat näkökulmat saatiin esille mahdollisimman avoimesti. 
Haastattelutilanteessa keskustelu oli sujuvaa, monipuolista ja informantit toivat esille omia 
kokemuksiaan avoimesti. 
 
Aineiston analyysiksi valittiin teorialähtöinen sisällönanalyysi, jotta kerättyä dataa voitiin 
analysoida systemaattisesti ja objektiivisesti sekä kuvata sanallisesti. Aineiston analyysin pro-
sessi kuvattiin selkeästi ja kirjallisiin lähteisiin viitaten sekä perusteltiin lähdeviittausten 
avulla. Aineisto purettiin teema-alueittain, jota perusteltiin lähteiden avulla. Aineiston pur-
kamisessa käytettiin tekijöiden oman harkinnan mukaisia sanatarkkoja viittauksia ja tuotiin 
esiin informanttien yleisiä mielipiteitä, sillä tekijät olivat keränneet aineiston itse ja tunsivat 
sen. Tutkimuksen tulokset osioon kerättiin alkuperäislainauksia analyysin tueksi. 
 
Tutkimusprosessin lähtökohtia ei erikseen kuvattu, koska työ tehtiin yhteistyöosaston pyyn-
nöstä. Tavoitteena oli, että opiskelijoiden kokemusten pohjalta voidaan kehittää opiskelija-
perehdytystä. Tätä varten etsittiin kirjallista tietoa opinnäytetyön viitekehykseen, jonka pe-
rusteella teemahaastatteluiden runko toteutettiin. Tutkimustulokset raportoitiin selkeästi 
teema-alueittain ja erillisiin taulukoihin. Tutkimustulosten raportoinnissa huomioitiin se, että 
opinnäytetyön tekijöiden mielestä olennainen sisältö kerrottiin tiivistetyssä muodossa, jonka 
lisäksi tuotiin esiin haastatteluotteita, jotta aineiston keruun polkua on mahdollista pohtia. 
Lisäksi tutkimustulokset esiteltiin taulukoissa, jotta aineisto saatiin mahdollisimman tiiviiseen 
ja helposti luettavaan muotoon. Opiskelijoiden kokemukset ovat hyödynnettävissä hoitotyön 
opiskelijaperehdytyksen edistämisessä. Tulokset koskevat tutkimukseen osallistuneiden opis-
kelijoiden kokemuksia yhteistyöosastolla ja ovat kyseiselle osastolle suunnattuja opiskelijape-
rehdytyksen kehittämiseksi. Opiskelijoiden kokemukset voidaan kuitenkin huomioida myös 
muissa hoitotyön ympäristöissä siten, että tässä työssä selvitettyihin asioihin kiinnitetään huo-
miota. Tutkimuksen eettisyys huomioitiin hoitotieteellisen tutkimuksen eettisten ohjeiden 
sekä tutkimuksen eettisten lähtökohtien perusteella työn eri vaiheissa. Työn luotettavuutta 
pohdittiin tutkimusprosessin eri vaiheiden kautta sekä tutkimuksen kuvauksen elävyyden, me-
todologisen sopivuuden, analyyttisen täsmällisyyden ja teoreettisen loogisuuden pohjalta. 
 
7.3 Tutkimuksen tulosten pohdinta 
 
Opinnäytetyön tarkoituksena oli kuvata osastolla ammattitaitoa edistävää harjoittelua suorit-
tavien Laurean hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä. Tähän pyrit-
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tiin löytämään vastauksia haastattelemalla valikoitua kohderyhmää etukäteen tehdyn teema-
haastattelurungon perusteella. Teemahaastattelun runko tehtiin opinnäytetyön viitekehyksen 
pohjalta, joka sisälsi tärkeitä opiskelijaperehdytyksessä huomioitavia asioita. Haastatteluihin 
osallistuivat kaikki viisi osastolla ammattitaitoa edistävässä harjoittelussa ollutta hoitotyön 
opiskelijaa. Informanteista kaksi oli perustason opiskelijoita, jotka suorittivat ensimmäistä 
sairaalaharjoitteluaan ja kolme syventävän tason opiskelijoita, jotka suorittivat syventävää 
ammattitaitoa edistävää harjoittelua. Perustason opiskelijoilla ei ennestään ollut kokemusta 
sairaalamaailmasta tai siellä tarvittavasta perehdytyksestä eikä edistynyttä käytännön tai teo-
rian tietämystä, joten osassa vastauksia näkyi, että he olisivat kaivanneet erilaista perehdy-
tystä syventävän tason opiskelijoihin verrattuna. 
 
7.3.1 Pohdintaa opiskelijaperehdytyksestä 
 
Teoriatiedon perusteella opiskelijan olisi hyvä saada ennakkokäsitys harjoittelupaikasta ennen 
harjoitteluun saapumista. Harjoittelupaikka voi lähettää opiskelijalle ennakkomateriaalia ja 
tervetuloa- kirjeen, joissa käsitellään harjoitteluun liittyviä asioita. Opiskelijat olivat saaneet 
tervetuloa- kirjeen, mutta jäivät kuitenkin kaipaamaan tarkempaa kirjallista ennakkomateri-
aalia, jossa olisi kerrottu yleisesti osastosta, potilaista, sairauksista ja osaston toiminnasta. 
Lisäksi toivottiin englanninkielistä ennakkomateriaalia. Opiskelijat olivat käyneet noin tunnin 
kestävässä infotilaisuudessa osastolla ennen harjoittelun alkua, joka koettiin hyödylliseksi. 
 
Opiskelijan perehdytyksen tukena on hyvä käyttää osaston omia perehdytysmateriaaleja. Li-
säksi alkuperehdytyksessä voisi kertoa erilaisista oppimismahdollisuuksista, joita osastolla on 
tarjota, jotta opiskelijan on helpompi motivoitua ja oppia uutta. Opiskelijoiden kokemusten 
mukaan olisi ollut hyvä, jos alkuun olisi saatu paperiversiona tiedot osaston päivärytmistä, 
opiskelijan tehtävistä ja mitä eri vuorojen töihin normaalisti kuuluu. Osastolla oli ollut pereh-
dytyskansio, josta kaikkia opiskelijoita ei ollut informoitu. 
 
Opiskelijan vastaanottamiseen ja perehdyttämiseen olisi hyvä varata riittävästi aikaa ja sen 
tulisi olla suunnitelmallista. Perehdytyksessä olisi hyvä ottaa huomioon opiskelijan osaamis-
taso, jotta perehdytettävät asiat eivät mene opiskelijan ymmärryksen yli, jolloin opiskelijalle 
ei aiheudu turhaa stressiä ja hänen oppimisvalmiutensa paranee. Kaikkien ohjaukseen osallis-
tuvien ohjaajien tulisi hyväksyä sama perehdytysohjelma, jotta ohjaus olisi yhtenäistä ja 
suunnitelmallista. Perehdytykseen varatusta ajasta oli eriäviä kokemuksia perus- ja syventä-
vän tason opiskelijoiden välillä. Perustason opiskelijat kokivat, että olisivat tarvinneet enem-
män henkilökohtaista ohjaamista varsinkin uusiin asioihin liittyen harjoittelun alussa. Syventä-
vän tason opiskelijat kokivat alkuperehdytyksen liian pitkäksi ja koettiin, että asiat olisi voitu 
opettaa lyhemmässä ajassa. Sekä perus- että syventävän tason opiskelijat pitivät perehdytyk-
sen teoriaosuuksia liian pitkinä ja toivoivat enemmän käytännön perehdytystä. Opiskelijoiden 
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mielestä harjoittelun alun perehdytys tuntui sekavalta eikä vastannut heidän tarpeitaan. Ko-
ettiin, että perehdytys ei tapahtunut loogisessa järjestyksessä ja erilaisten asioiden opettami-
sessa ei ollut selkeää linjaa, esimerkiksi lääkehoitoon liittyvissä asioissa. 
 
Opiskelijoille voidaan osoittaa erillinen opiskelutila, josta löytyy opiskelumateriaalia ja – väli-
neitä sekä tiedonhankintamahdollisuus. Suomalaiset opiskelijat kokevat hyvät työskentelytilat 
ja työyhteisön yleisen ilmapiirin tärkeiksi. Perus- ja syventävän tason opiskelijat kokivat opis-
kelijoiden tilat osastolla riittäviksi ja hyviksi. Heidän mukaansa sieltä löytyi kaikille omat tie-
tokoneet ja hoitovälineistöä, joka helpotti työn tekoa. Lisäksi tilaa pidettiin rauhallisena, 
mitä pidettiin tärkeänä. Työilmapiiri koettiin pääasiassa erittäin ystävälliseksi ja mukavaksi. 
Yhteinen henkilökunnan taukotila paransi opiskelijoiden mukaan työilmapiiriä ja lähensi työ-
paikkasuhteita. 
 
Perehdytyksen olisi hyvä olla opiskelijalähtöistä ja opiskelijaa tulisi tukea teorian ja käytän-
nön yhteensovittamisessa. Moniammatilliseen työyhteisöön tutustuttaminen auttaa opiskelijaa 
sopeutumaan uuteen ympäristöön. Opiskelijat kokivat, että heitä kohdeltiin tasavertaisesti. 
Koettiin, että ohjaajia oli liikaa, joten kaikkien ohjaajien kanssa ohjaussuhde ei päässyt sy-
ventymään. Perustason opiskelijat kokivat, että kaikilla ohjaajilla ei ollut tarpeeksi tietoa 
opiskelijoista ja henkilökohtaista ohjausta kaivattiin enemmän. Syventävän tason opiskelijat 
kokivat opiskelijalähtöisyyden erittäin hyväksi. He pitivät tärkeänä sitä, että opiskelijoita 
kohdeltiin kollegoina ja kutsuttiin omilla etunimillä. Kaikki opiskelijat kertoivat saaneensa 
selkeän käsityksen moniammatillisesta työyhteisöstä ja heidät otettiin hyvin vastaan sen jäse-
ninä. Positiivisena koettiin myös se, että päästiin mukaan eri moniammatillisen työyhteisön 
jäsenten työtehtäviin, esimerkiksi potilaalle tehtäviin tutkimuksiin osaston ulkopuolella. 
 
7.3.2 Pohdintaa ohjauksesta 
 
Ohjauksen tulisi mahdollistaa oppimisen ja kokemusten reflektointi. Ohjaussuhteen onnistu-
minen on tärkeää opiskelijan ammatillista kasvua ajatellen. Ohjaajan tulisi olla aidosti kiin-
nostunut opiskelijasta ja tämän ammatillisesta kehittymisestä. Ohjaajien ohjausmyönteisyys 
ja ohjausvalmiudet sekä opiskelijan arvostaminen ovat tärkeitä. Ohjaajan on tarkoitus roh-
kaista opiskelijaa ja iloita hänen edistymisestään. Ohjaajan tehtävänä on toimia mallina ja 
esimerkkinä. Opiskelijat pitivät tärkeänä suullista palautteen antoa ja keskustelua oppimi-
sesta sekä kokemuksista. Näitä asioita kaivattiin enemmän. Opiskelijoiden kokemukset eri oh-
jaajien ohjausmotivaatiosta olivat, että ohjaajien motivaatioissa oli eroja. Parhaimmillaan 
ohjaajat koettiin erittäin motivoituneiksi ja ääripäässä opiskelijaohjaus vaikutti pakolliselta 
tehtävältä. Ohjaajien ohjausvalmiuksissa koettiin suuria eroja. Pääosin ohjaus oli kannustavaa 
ja monella ohjaajalla koettiin olevan hyvät ohjausvalmiudet ja ohjaajien koettiin toimivan 
esimerkillisesti. 
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Ohjaajan ja ohjattavien välinen vuoropuhelu on tärkeää. Ohjaajan on hyvä kertoa ja selittää 
mitä ollaan tekemässä. Ohjaajan on hyvä esimerkiksi toimenpidettä tehtäessä näyttää malli-
suoritus, jonka hän selittää opiskelijalle sitä tehdessään. Ohjaajan on tärkeää huomioida opis-
kelijaa kysymällä, mitä tämä haluaa oppia. Opiskelijat kokivat palautteenantotavoissa eroja 
ohjaajien välillä. Negatiivista palautteenantoa olisi toivottu annettavan pehmeämmin ja kah-
den kesken, eikä esimerkiksi potilaan edessä. Välillä koettiin, että vuoropuhelu ohjaajan 
kanssa oli erinomaista sekä kehittävää ja laadukas kommunikaatiota pidettiin tärkeänä osana 
ohjausta. Negatiivista palautetta ei ollut aina annettu suullisesti vaan palaute oli tullut opis-
kelijan tietoon vasta lopullisessa kirjallisessa palautteessa. Yleisesti koettiin, että ohjaajat 
kuuntelivat opiskelijoita ja heidän mielipiteitänsä hyvin ja vuoropuhelu koettiin laadukkaaksi. 
Perustason opiskelijat toivoivat, että ohjaaja olisi useammin kysynyt opiskelijalta miten tämä 
on tehnyt jonkin hoitotoimenpiteen ja missä hän kokee tarvitsevansa apua. 
 
Ohjauksen on tärkeää kannustaa opiskelijaa itseohjautuvuuden kehittämisessä. Lisäksi on 
hyvä selvittää opiskelijan osaamista ja kehittymistarpeita, jotta ohjaajat tuntisivat ohjatta-
vansa hyvin. Tärkeää on myös se, että harjoittelupaikassa koko työryhmä ohjaa ja huomioi 
opiskelijan. Opiskelijat kokivat, että ohjaajien suuri vaihtuvuus vaikutti negatiivisesti opiske-
lijoiden tavoitteisiin pääsemisessä. Ohjaajat eivät usein tienneet opiskelijan tavoitteita. Par-
haiten opiskelijoiden tavoitteisiin olivat perehtyneet osastonhoitaja ja apulaisosastonhoitaja, 
jotka olivat pitäneet huolta siitä, että opiskelijat pääsivät toteuttamaan tavoitteitansa myös 
vastuuhuoneiden ulkopuolelle. Opiskelijat kokivat, että työtä tehtiin hyvin itsenäisesti, joka 
kehitti itseohjautuvuutta. Sekä moduulityöskentely, että ohjaajien tapa opettaa kannusti it-
seohjautuvuuteen. 
 
Potilaat on tärkeä huomioida ja sen tulisi näkyä ohjaajan toiminnassa. Ohjaajan tulisi toimia 
asiakaslähtöisesti ja huomioida asiakkaan itsemääräämisoikeus, ominaisuudet ja yksilöllisyys. 
Ohjaajan työssä tulisi näkyä, että hän välittää asiakkaasta ja kohtelee heitä inhimillisesti sekä 
innostaa omatoimisuuteen. Opiskelijat kokivat, että ohjaajat toimivat potilaslähtöisesti ja oh-
jasivat potilaslähtöiseen toimintaan. Ohjaajat olivat kannustaneet olemaan potilaan luona, 
keskustelemaan potilaan kanssa ja suhtautumaan jokaiseen potilaaseen yksilönä. 
 
7.3.3 Pohdintaa toimintayksikön käytännöistä 
 
Hyvään perehdytykseen kuuluu opiskelijan perehdytys toimintayksikön käytäntöihin. Sillä var-
mistetaan opiskelijan tiedot harjoittelupaikan pelisäännöistä, arvoista, toimintamalleista ja 
toimintaa ohjaavista periaatteista. Harjoitteluyksikön toimintafilosofia ja toimintaa ohjaavien 
arvojen tulisi olla julkisia ja esillä kaikkien työntekijöiden, potilaiden ja opiskelijoiden tie-
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dossa. Opiskelijat olivat ennen harjoittelun alkua päässeet tutustumaan osastoon pääpiirteit-
täin. Osastosta oli saatu vain hieman teoriatietoa ja koettiin, että jouduttiin itse opettele-
maan osaston tilat eikä niihin saatu erikseen opastusta. Koettiin, että olisi helpottanut, jos 
tilat olisi käyty yhdessä läpi ohjaajien kanssa. Osaston päivärytmistä olisi toivottu yhtenäistä 
käytäntöä ja ohjeistusta paperiversiona. Opiskelijat kokivat, että osaston pelisäännöt ja arvot 
eivät tulleet selviksi. Koettiin, että harjoittelupaikan pelisääntöjä ei käyty tarpeeksi selkeästi 
läpi eivätkä ne olleet esillä. Kaivattiin selkeää paperiohjeistusta toimintayksikön pelisään-
nöistä ja arvoista. Opiskelijat kertoivat, että eri ohjaajilla oli usein omat käytäntönsä eri asi-
oista eivätkä ne olleet yhtenäiset. Koettiin myös, että eri ohjaajat painottivat erilaisia ar-
voja. 
 
Opiskelija tulisi perehdyttää muun muassa harjoittelupaikan palosuunnitelmaan, potilastur-
vallisuuteen, elvytysohjeisiin, lääkehoitoon ja yleisiin käytäntöihin kuten yksikössä käytettä-
vään potilastietojärjestelmään. Opiskelijat kertoivat, että eri ohjaajilla oli erilaiset tavat suo-
rittaa lääkehoitoa ja siihen kaivattiin yhtenäistä linjaa. Elvytyskäytännöistä oli pidetty teo-
riaopetusta. Elvytyskärryn sijainti osastolla oli kaikkien tiedossa, mutta vain syventävän tason 
opiskelijat tiesivät mitä se sisältää ja miten toimia elvytystilanteessa. Perustason opiskeli-
joille ei jäänyt selvää kuvaa elvytystilanteessa toimimisesta. Opiskelijat kokivat, etteivät olisi 
osanneet toimia tulipalotilanteessa. He olivat nähneet palosuunnitelman, palosuunnitelma-
oppaan ja sammutusletkujen paikat osastolla, mutta niihin ei ollut perehdytetty sen enem-
pää. Potilastietojärjestelmään perehtymisestä opiskelijoilla oli erilaisia kokemuksia, sillä 
osalle järjestelmä oli jo entuudestaan tuttu. Opiskelijat, jotka olivat aiemmin käyttäneet jär-
jestelmää, kokivat perehdytyksen hyväksi. Muille potilastietojärjestelmän luento-opetus har-
joittelun alussa tuntui liian nopeatempoiselta ja toivottiin lisää ohjausta töiden ohessa. Opis-
kelijat kokivat saavansa ohjaajalta tarvittaessa apua kirjaamiseen liittyvissä asioissa. Ohjaa-
jien kirjaamiskäytännöissä oli eroja. Opiskelijat kokivat, että ohjaajat ohjasivat hyvin potilas-
turvallisuuteen liittyviä asioita ja heitä ohjattiin tekemään työt potilasturvallisesti. Ohjaajat 
olivat kiinnittäneet huomiota ja neuvoivat opiskelijoita potilasturvallisuuteen liittyvissä asi-
oissa. Koettiin, että osastolla potilasturvallisuuteen liittyvät asiat olivat tärkeitä ja niitä pai-
notettiin. 
 
7.4 Ammatillinen kasvu 
 
Opinnäytetyön teko oli pitkä ja antoisa prosessi, joka kesti kuusi kuukautta. Elokuussa 2015 
olimme valinneet opinnäytetyön aiheen yhteistyössä HUS yhteistyöhenkilöiden kanssa. Tämän 
jälkeen aloimme työstämään opinnäytetyösuunnitelmaa, johon keräsimme työlle teoriapohjaa 
ja rajasimme aihetta sekä suunnittelimme tutkimuksemme toteutukseen liittyen aineiston ke-
ruun, -analyysin ja niihin vaikuttavia asioita eettisyyden ja luotettavuuden kannalta. Loka-
kuussa 2015 opinnäytetyösuunnitelmamme hyväksyttiin ja pääsimme hakemaan tutkimuslupaa 
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opinnäytetyötämme varten HUS-organisaatiolta. Tutkimuslupa saatiin marraskuussa, jonka ai-
kana otettiin myös yhteyttä informantteihin ja sovittiin haastatteluiden ajankohdat. Haastat-
telut pidettiin marraskuun puolivälin jälkeen ja ne analysoitiin saman kuukauden aikana. 
Opinnäytetyön esittämistilaisuus pidettiin Jorvin sairaalan osastolla S4 helmikuun puolivälissä 
2016. Tämän jälkeen opinnäytetyö jätettiin arvioitavaksi ja julkaistavaksi. 
 
Aineiston keruu tapahtui opinnäytetyön teoreettisen viitekehykseen, tutkimuksen toteutuk-
seen, eettisyyteen ja luotettavuuteen liittyvien lähteiden etsimisellä. Lähteitä etsiessämme 
ja valitessamme keskityimme lähteiden luotettavuuteen ja laadukkuuteen jokaisessa vai-
heessa. Opinnäytetyön teoriapohjan lähteiksi pyrittiin valitsemaan sellaisia lähteitä, jotka si-
sälsivät samansuuntaista tietoa muiden lähteiden kanssa. Lähteiden etsimiseen saimme apua 
Laurea Otaniemen kirjaston henkilökunnalta, HUS-organisaation yhteistyöhenkilöltä sekä opin-
näytetyötämme ohjaavilta opettajilta. Suurena apuna erilaisten aineistojen etsimisessä toimi 
Laurea Finna-tietokanta sekä Nelli-tiedonhakuportaali. Opinnäytetyön teon lopussa tulimme 
ajatelleeksi, että luotettavuutta olisi voinut lisätä, jos teoreettista viitekehystä varten tehty 
tiedonhaku olisi dokumentoitu. Tämän avulla lukija näkisi mitä hakusanoja käytettiin, millai-
sia lähteitä löydettiin sekä miten lähteiden valinta tapahtui. Informantit olivat opinnäyte-
työmme keskeinen lähde, sillä opinnäytetyössä kuvattiin heidän kokemuksiaan opiskelijape-
rehdytyksestä. Informantit valikoituivat yhteistyössä yhteistyöosaston kautta ja olivat suorit-
taneet ammattitaitoa edistävän harjoittelun yhteistyöosastolla. 
 
Haasteita opinnäytetyön teossa oli sopivasti, joista ensimmäisenä oli aiheen riittävä rajaami-
nen, jotta opinnäytetyön kulku olisi looginen ja selkeä. Aiheen rajaamisessa ja opinnäytetyön 
selkeässä linjaamisessa saimme apua ohjaavilta opettajilta ja heidän kanssaan yhteistyö sujui 
hyvin. Vaikka olimme jo etukäteen suunnitelleet haastatteluiden purkuun liittyvät asiat, niin 
haastavana pidimme pääkohtien ja tärkeiden asioiden esille tuomisen sekä sen, että infor-
manttien oma ääni on mahdollisimman hyvin työssä esillä. Seurasimme tarkasti, mitä teoria-
tieto kertoi haastatteluiden purkamisesta ja olimme itse toteuttaneet haastattelut, joten on-
nistuimme mielestämme hyvin tuomaan haastatteluista oleellisen tiedon ja informanttien ää-
nen esille. 
 
Opinnäytetyöprosessin aikana olemme huomanneet kehittyneemme hoitotieteellisen tutki-
muksen tekemisessä ja saaneet paljon kokemusta eri yhteistyöhenkilöiden ja -tahojen kanssa 
toimimisesta. Yhteistyö on ollut antoisaa ja olemme oppineet, miten hyvä yhteistyö ja oma 
työpanos auttavat työn valmiiksi saamisessa. Tämä opinnäytetyö tehtiin parityönä, joka ke-
hitti oman työparin huomioimista, töiden ja vastuualueiden jakamista. Löysimme toisistamme 
erilaisia vahvuusalueita, joita käytimme opinnäytetyön teossa. Opinnäytetyön teon aikana tie-
don jäsentelyä, lähdekriittisyyttä, suunnitelmallisuutta, yhteistyö- ja ongelmanratkaisutaitoja 
tarvittiin paljon ja koemme kehittyneemme niissä. Eritoten olemme huomanneet kehitystä 
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jokaisessa ohjaavien opettajien kanssa käydyissä tapaamisissa, jolloin kävimme läpi mitä 
uutta työhön olimme tehneet ja miten työtä voitiin kehittää. 
 
Teoriaosuutta varten keräsimme useasta eri lähteestä opiskelijaperehdytykseen liittyvää ma-
teriaalia. Etsimämme materiaalin perusteella selvitimme mitä asioita opiskelijaperehdytyk-
sessä on hyvä huomioida ja etsimme tutkimuksia aiheeseen liittyen. Löysimme useita luotet-
tavia lähteitä, joissa oli tuoreinta löytämäämme tietoa, samansuuntaisia toteamuksia ja asi-
oita opiskelijaperehdytyksestä. Tämän materiaalin perusteella kokosimme opinnäytetyön teo-
reettisen pohjan. Rakensimme teemahaastattelun rungon siten, että poimimme teoriaosuu-
desta teemat. Teemahaastattelun runkoa käytettiin haastatteluissa ja haastatteluiden purka-
misessa. 
 
Opinnäytetyön teossa ohjausta tarvittiin eniten alussa suunnitelman rakentamisessa sekä ai-
heen rajaamisessa. Matkan varrella opettajat opponoivat työtä siten, että kysyivät miksi mi-
käkin asia on oleellista juuri tässä opinnäytetyössä. Saimme ohjausta myös tiedonhankintaan, 
opinnäytetyön rakenteeseen ja suunnitelmallisuuteen liittyen. Suurin apu ohjaajista oli siinä, 
että saimme tasaisin väliajoin tietää olevamme edelleen oikealla polulla ja saimme vahvis-
tusta tuottamillemme teksteille. 
 
Sairaanhoitajien määrä on kasvanut 2000-luvulla. Vuodesta 2012 vuoteen 2013 mennessä sai-
raanhoitajien ja terveydenhoitajien määrä kasvoi 2052 henkilöllä (THL 2015, 5, 7). Sairaanhoi-
tajien ja näin ollen myös hoitotyön opiskelijoiden määrä on kasvussa. Jokainen uusi sairaan-
hoitaja sekä sairaanhoitajaopiskelija pitää perehdyttää omiin työtehtäviinsä. Tätä työtä teh-
dessämme olemme perehtyneet hoitotyön opiskelijaperehdytykseen ammattitaitoa edistä-
vässä harjoittelussa. Työmme teoriaosion ja tulosten perusteella tiedämme millaista perehdy-
tyksen tulisi olla ja mitä sen olisi hyvä sisältää sekä millaisia kokemuksia hoitotyön opiskeli-
joilla voi opiskelijaperehdytykseen liittyen olla. Tulevaisuudessa tulemme luultavasti pereh-
dyttämään sekä hoitotyön opiskelijoita, että valmiita sairaanhoitajia ja tulemme itse saamaan 
perehdytystä uuteen työhön liittyen. Sairaanhoitajan työ on usein yhteistyötä sekä muiden 
hoitajien, että moniammatillisen työyhteisön jäsenten ja asiakkaiden sekä heidän läheistensä 
kanssa. Opinnäytetyötä tehdessämme saimme paljon kokemusta ja kehityimme yhteistyön te-
kemisessä. Lisäksi sairaanhoitajan on osattava työssään etsiä laadukasta tietoa, jotta hoito-
työn eri osa-alueita voi kehittää ja niistä suoriutuu paremmin. Tämän perusteella tämä opin-
näytetyö on kehittänyt meitä ja valmistanut tulevia haasteita varten. 
 
Tämän opinnäytetyön avulla voidaan kehittää opiskelijaperehdytystä ja tuodaan esille opiske-
lijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä. Tämän opinnäytetyön pohjalta pystytään jo 
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etukäteen suunnittelemaan opiskelijaperehdytystä siten, että siinä huomioidaan opiskelijape-
rehdytykseen liittyviä tärkeitä asioita. Näin ollen tämän opinnäytetyön avulla voidaan eh-
käistä perehdytyksen puutteellisuutta ja lisätä perehdytyksen onnistumista. 
 
7.5 Johtopäätökset ja jatkotutkimusehdotukset 
 
Opinnäytetyön tavoitteena oli, että informanttien kokemusten pohjalta voidaan kehittää opis-
kelijaperehdytystä. Opiskelijoiden kokemusten pohjalta löydettiin kehittämisalueita opiskeli-
japerehdyttämisessä, ohjauksessa tapahtuvassa perehdyttämisessä ja toimintayksikön käytän-
töihin perehdyttämisessä. Opiskelijat toivat myös esille monia hyviä ja positiivisia kokemuk-
sia, joita olivat ammattitaitoa edistävän harjoittelujakson aikana perehdytykseen liittyen saa-
neet. Tässä opinnäytetyössä kuvattuja opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä 
on hyvä ottaa huomioon osaston opiskelijaperehdytystä kehitettäessä. Opinnäytetyön teoria-
osuutta voidaan yleisesti käyttää, kun halutaan tietoa hoitotyön opiskelijaperehdytyksestä ja 
muista hoitotyön perehdytykseen liittyvistä asioista, jotka vaikuttavat perehdytyksen onnistu-
miseen. Opinnäytetyön tutkimuksen tulokset osion opiskelijoiden kokemukset kuvaavat hoito-
työn opiskelijoiden kokemuksia tämän opinnäytetyön yhteistyöosastolla. Näitä kokemuksia 
voidaan hyödyntää myös muissa hoitotyön ympäristöissä siten, että niistä saa käsityksen mil-
laisia kokemuksia hoitotyön opiskelijoilla voi perehdytykseen liittyen olla. 
 
Opiskelijaperehdytys koostuu monesta eri osa-alueesta. Opiskelijaperehdytyksen osa-alueita 
tarkemmin tutkimalla saadaan laajempi käsitys opiskelijaperehdytyksestä, jolloin sitä on hel-
pompi kehittää. Uusia tutkimusehdotuksia hoitotyön opiskelijaperehdytykseen liittyen: 
1. Hoitotyön ohjaajien kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä. 
2. Uusien hoitotyön työntekijöiden kokemuksia työhön perehdyttämisestä. 
3. Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia ammattitaitoa edistävän harjoittelun oh-
jauksesta. 
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Liite 1 Teemahaastattelun runko 
 
Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä 
 
Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia perehdytyksestä 
 Ennakkomateriaalit 
 Perehdytysmateriaalit 
 Perehdytykseen varattu aika 
 Perehdytyksen suunnitelmallisuus 
 Opiskelijoiden tilat 
 Opiskelijalähtöisyys 
 Moniammatillinen työyhteisö 
 Työilmapiiri 
 
Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia ohjauksesta 
 Ohjaajan motivaatio, ohjausvalmiudet, kannustus ja esimerkillisyys 
 Kommunikaatio ja vuoropuhelu 
 Oppimisen ja kokemusten reflektointi 
 Opiskelijoiden tavoitteisiin pääseminen 
 Itseohjautuvuudessa kehittyminen 
 Potilaslähtöisyys 
 
Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia toimintayksikön käytännöistä 
 Osaston esittely 
 Harjoittelupaikan pelisäännöt ja arvot 
 Lääkehoito 
 Elvytysohjeet 
 Palosuunnitelma 
 Potilastietojärjestelmä 
 Potilasturvallisuus 
  
 37 
 Liite  
Liite 2 Opiskelijoiden kokemuksia 
Taulukko 1: Perehdytys harjoittelussa 
Pääteema Alateemat Pelkistetyt kokemukset 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Perehdytys harjoittelussa 
 
Ennakkomateriaalit 
 Infotilaisuus koettiin hyödylliseksi 
 Osastosta kaivattiin enemmän tietoa 
 Tietoa kaivattiin myös englanniksi 
 
Perehdytysmateriaalit 
 Kaivattiin paperiversiota, jossa kerrotaan osaston 
rutiineista 
 Osaston toiminta esiteltiin huonosti 
 Perehdytyskansioon ei oltu perehdytty hyvin 
 
 
Perehdytykseen varattu aika 
 Perehdytykseen varattu aika oli huonosti käytetty 
 Perustason opiskelijoille perehdytys tuntui hekti-
seltä 
 Syventävän tason opiskelijoille perehdytys oli 
liian hidastempoista 
 Hoitotoimenpiteiden perehdytykseen ohjaajilla 
oli hyvin aikaa 
 
 
Perehdytyksen suun-
nitelmallisuus 
 Alussa perehdytys koettiin sekavaksi 
 Asioihin ei perehdytetty loogisessa järjestyksessä 
 Kaivattiin paremmin strukturoitua perehdytys-
suunnitelmaa 
 Koettiin, että henkilökunta ei täysin tiennyt, mitä 
on jo perehdytetty 
 Toivottiin enemmän käytännön perehdytystä 
Opiskelijoiden tilat  Koettiin riittäviksi ja hyviksi 
 Pidettiin tilojen rauhallisuudesta 
 
Opiskelijalähtöisyys 
 Opiskelijoita kohdeltiin tasavertaisesti 
 Ohjaajia oli liikaa 
 Opiskelijoiden osaamistasoa ei aina huomioitu 
yksilöllisesti 
 Ohjaajilla oli tarpeeksi aikaa opiskelijoille 
 
 
Moniammatillinen työyhteisö 
 Saatiin selkeä käsitys moniammatillisesta työyh-
teisöstä 
 Lääkärinkierroilla lääkäreillä oli hyvin aikaa opis-
kelijoille 
 Koettiin hyvänä, että päästään potilaan mukana 
tutkimuksiin osaston ulkopuolelle 
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Työilmapiiri  Koettiin ystävälliseksi ja mukavaksi 
 Yhteinen taukotila paransi työilmapiiriä 
 
Taulukko 2: Ohjaus 
Pääteema Alateemat Pelkistetyt kokemukset 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ohjaus 
 
 
Ohjaajan motivaatio, ohjausval-
miudet, kannustus ja esimerkilli-
syys 
 Ohjaajien motivaatioissa ja ohjausvalmiuksissa 
koettiin paljon eroja 
 Pääosin ohjaajat koettiin kannustaviksi 
 Pääosin ohjaajien koettiin toimivan esimerkilli-
sesti 
 Rauhallinen, kannustava ja positiivisella äänensä-
vyllä ohjaaminen koettiin hyväksi 
 
 
Kommunikaatio ja vuoropuhelu 
 Palautteenantotavoissa koettiin paljon eroja 
 Laadukas kommunikaatio koettiin tärkeäksi 
osaksi ohjausta 
 Pääasiassa vuoropuhelun koettiin toimineen hy-
vin 
 Perustason opiskelijat kaipasivat tiiviimpää kom-
munikointia ohjaajan kanssa 
Oppimisen ja kokemusten reflek-
tointi 
 Päivittäistä kirjallista palautetta ei aina annettu 
 Suullista palautteenantoa pidettiin hyödyllisenä 
 Suullista palautteenantoa kaivattiin enemmän 
 
 
Opiskelijan tavoitteisiin pääsemi-
nen 
 Ohjaajat eivät aina tienneet opiskelijoiden tavoit-
teita 
 Opiskelijoilta vaadittiin paljon, mikä sai heidät 
ylittämään tavoitteensa 
 Osastonhoitaja ja apulaisosastonhoitaja pitivät 
huolta siitä, että päästiin toteuttamaan tavoittei-
siin liittyviä asioita 
 Koettiin, että harjoittelusta saatiin paljon irti 
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Itseohjautuvuudessa kehittymi-
nen 
 Opiskelijat saivat työskennellä itsenäisesti, joka 
kehitti itseohjautuvuutta 
 Harjoittelun lopussa koettiin, että parhaimmil-
laan pystyttiin toimimaan täysin itsenäisesti 
 
Potilaslähtöisyys 
 Ohjaajat toimivat potilaslähtöisesti 
 Ohjaajat painottivat potilaslähtöisyyttä 
 Ohjaajat kannustivat potilaslähtöisyyteen 
 
Taulukko 3: Toimintayksikön käytännöt 
Pääteema Alateemat Pelkistetyt kokemukset 
 
 
 
 
 
 
 
Toimintayksikön käytän-
nöt 
 
Osaston esittely 
 Kaivattiin tarkempaa osastokierrosta ja opastusta 
eri tiloista 
 Päivärytmistä kaivattiin yhtenäistä käytäntöä ja 
paperiversiota 
Harjoittelupaikan pelisäännöt ja 
arvot 
 Osaston pelisäännöt ja arvot eivät tulleet opiske-
lijoille selviksi 
 Kaivattiin kirjallisia ohjeita osaston pelisäännöistä 
ja arvoista 
Lääkehoito  Oli erilaisia käytäntöjä lääkehoitoon liittyen 
 Kaivattiin yhtenäisempiä käytäntöjä 
 
Elvytysohjeet 
 Perustason opiskelijoilla ei ollut selkeää kuvaa el-
vytystilanteessa toimimisesta 
 Syventävän tason opiskelijat tiesivät miten toimia 
elvytystilanteessa 
 
Palosuunnitelma 
 Tulipalotilanteessa ei olisi osattu toimia 
 Palosuunnitelmaa ei oltu käyty läpi tarpeeksi tar-
kasti 
 
 
Potilastietojärjestelmä 
 Kirjaamisesta ei ollut täysin yhtenäisiä käytäntöjä 
 Opiskelijat, jotka tunsivat potilastietojärjestel-
män, hyötyivät teoriaopetuksesta 
 Teoriaopetus ei juurikaan hyödyttänyt opiskeli-
joita, joille potilastietojärjestelmä oli uusi 
 Opiskelijat saivat ohjaajilta apua kirjaamiseen liit-
tyen 
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Potilasturvallisuus 
 Potilasturvallisuuteen ohjattiin hyvin 
 Potilasturvallisuudesta kerrottiin useita esimerk-
kejä 
 Potilasturvallisuutta painotettiin ja se koettiin 
tärkeäksi 
  
 41 
 Liite  
Liite 3 Saatekirje 
 
SAATEKIRJE OPISKELIJOILLE 
ESPOO (päivämäärä) 
HYVÄ VASTAAJA 
 
Olemme hoitotyön opiskelijoita Otaniemen Laurea-ammattikorkeakoulussa. Teemme opinnäy-
tetyön ”Hoitotyön opiskelijoiden kokemuksia opiskelijaperehdytyksestä”. Opinnäytetyön tar-
koituksena on kuvata teidän kokemuksianne saamastanne opiskelijaperehdytyksestä. Opinnäy-
tetyön tulosten perusteella opiskelijaperehdytystä on mahdollista kehittää. 
 
Tiedonkeruumenetelmänä käytetään ryhmähaastattelua, johon toivomme teidän osallistuvan. 
Ryhmähaastattelussa teillä on mahdollisuus tuoda esiin omia mielipiteitä ja kokemuksia tämän 
hetkisen harjoittelunne opiskelijaperehdytykseen liittyen. Ryhmähaastattelu nauhoitetaan ää-
ninauhurilla, jotta se voidaan purkaa ja analysoida jälkikäteen. Aineisto analysoidaan käyttäen 
aineistolähtöistä sisällön analyysiä. Osallistuminen on täysin vapaaehtoista. Kerätty materiaali 
käsitellään nimettömänä ja luottamuksellisesti. Ryhmähaastatteluja varten on varattu yksi 
tunti aikaa per ryhmä.  Ryhmähaastattelut pidetään Jorvin sairaalan tiloissa, tarkemman ajan 
ja paikan teille ilmoittaa yhteyshenkilömme Pia Kukkonen, Jorvin sairaalan hoitotyön kliininen 
opettaja. Nauhoitteet hävitetään, kun tutkimus on päättynyt ja sen tulokset on osoitettu oi-
keellisiksi. 
 
Tutkimuksen pitämiseen on saatu asianmukainen lupa Laurea-ammattikorkeakoululta sekä HUS-
organisaatiolta. Olemme vaitiolovelvollisia kyselyyn liittyvissä kysymyksissä. Mikäli teillä on ky-
syttävää tutkimukseen liittyen vastaamme niihin mielellämme. 
 
Ystävällisin terveisin 
 
Ilkka Meriläinen, Hoitotyön opiskelija, (sähköpostiosoite, puhelinnumero) 
Toni Toljander, Hoitotyön opiskelija, (sähköpostiosoite, puhelinnumero) 
 
Ohjaajat 
 
(Ohjaaja 1, sähköpostiosoite, puhelinnumero) 
(Ohjaaja 2, sähköpostiosoite, puhelinnumero) 
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Liite 4 Kirjallinen suostumuslomake 
 
SUOSTUMUS HAASTATTELUUN OSALLISTUMISESTA JA TIETOJEN KÄYTÖSTÄ 
 
Olen saanut tarvittavat tiedot tutkimusta koskien ja suostun haastatteluun vapaaehtoisesti. 
Annan luvan käyttää haastattelussa antamiani tietoja tutkimuskäytössä. 
 
 
 
Paikka, päivämäärä:_____________________________________________________________ 
 
Allekirjoitus, nimenselvennys:_______________________________________________________ 
